Introduction
T�� ���� �l�����l �������������� �� ����� ��r���� ������ (CVA) ���l��� r���rr��� �p����� �� ��r���� ����� ���� �� �b����� ����z���, ���r����� �� br����, ��� ����r ��p���l ������ ���p����, b�� ��� p����������� �� ��� ���� ���� ���� �� ������, and both show inflammation (1, 2) . According to the clinical �������������� �� CVA, �� �� ����� '����������� �����' �� C������ �r��������l ��������. 'W���' ��� ����r��l ��� �x��r��l ��������: E��������� ���� l��� �� l���r, ��� �x������� ���� l��� �� l��� (3) . I� �� b�l����� �� �r��������l C������ �������� that the dispersing, purification and descending functions of l��� qi r���l��� ��� ����b�l��� ��r���� ��� ����l����� �� ��� p������ �� ����r ����b�l��� �� ��� b���. T�� �������-���� �� l��� qi ��ll ���p ��� ����r ����b�l��� �� ��� b���, ����� ������l���� ��� ��r��� ���� p�l���, ��� �� � r���l� ��� �������� l��� ��� p�l��� bl��k��� ������ � ����� (4) . T��� �����, b���� �� ��� ����bl������� �� r�� ����l� �� �������� l��� ��� p�l��� bl��k��� ���b���� ���� CVA, ������������ ���������l ������� �� r�� ��r��� �p����l��l ��ll� ��� ��������-�r��, �� �r��r �� �������r ��� p����������� �� CVA, pr������� scientific guidance for clinical treatment of CVA. W����� 24 � ����r ��� l��� �����l����� �xp�r�����, �ll r��� ��r� ���������z�� ���� 3.5% ��l�r�l ���r��� (1 �l/100 �) ��� ���r������ ��� ����r�l �r��r� bl���-l������. A���r ����, ��r, ����l�, ��� ���r��� ��r� p��l�� ��� l���r b� l���r, ��� ��� �r�����, br������, ��� l���� ��r� r������ ��� pr���r��� �� -80˚C in liquid nitrogen.
Materials and methods

Experimental animals.
Separation and cultivation of airway primary epithelia of rats.
A p�r� �� ��� �r����� ��� ��k��, ��� ��� ������l ��br�� �� ��� ��r���� ��� ��r���ll� r������. T���, ��� �r����� ��� pl���� �� p���p����-b����r�� ��l��� (PBS) ��������� j���� ���������� 0.5 mg/ml protease, followed by digestion at 4˚C overnight and centrifugation at 180 x g for 5 min at 4˚C. After that, ��� ��z���-���������� ��p�r������ ��� �����r���, ��� ��� ��z��� r������� ��� ���pp��. A���r 2 �l �� PBS ��l����� ��� ����� �� ���� �����, ��r��� �p����l��l ��ll� ��r� ���p�r��� �� Dulbecco's modified Eagle's medium (DMEM) containing 5% ����l b����� ��r��, �����l���� ���� � 100 �l ��l��r� ����, ��� cultured at 37˚C and 5% CO 2 . Results of mitochondrial RCR in airway epithelial cells. T�� RCR in the control group was 2.60±0.13, which was signifi����l� �����r ���� ���� �� ��� ����l �r��p 2.00±0.11 (P<0.05). T��r���r�, �� ��� b�l����� ���� ��� ���������r��l RCR �� r��� ���� �������� l��� ��� p�l��� bl��k��� ���b���� ���� CVA was significantly decreased (Table II) .
Measurement of mitochondrial membrane potential in airway epithelial cells. T�� ���������r��l ���br��� p�������l ��
��r��� �p����l��l ��ll� �� ��� ����r�l �r��p ��� 67.63±3.20 �V, which was significantly higher than that in the model group 56.38±2.33 �V (P<0.05). T��r���r�, �� ��� b�l����� ���� ��� ���������r��l ���br��� p�������l �� ��� r�� ���� �������� lung and phlegm blocking combined with CVA was signifi����l� ���r����� (T�bl� III).
Discussion
The lung plays a significant role in the fluid balance of the ����� b���. I� �� ������ �� ��� M�r����� T���r� ���� 'T�� ��j������� �� ��� ����r��� �� ����� b��� ��p���� �� ��� l���'. O��� ��� l��� ��������� �r� �����pl���, ��� b��� ��ll ���� ��� ����r��r �� ����b�l��� �� �l���. A���� ����, phlegm is a pathological product of body fluid metabolism ����r��r�. CVA �� ��� �� ��� �������� �� �x������� p��������, eating disorders, deficiency of lung and spleen (7), pulmonary l��� �� ���p�r���� ��� ���������� ���������, l�q��� ���pp�� ��� ��r��� ���� p�l���, �������� l��� ��� p�l��� bl��k���. I� ���� �����, r��� ��r� r�p�����l� �����l���� b� ���k��� �� ����� ��r���� �����, l��� �� l��� qi, ����r ��b�l����, ��� ����r ������ (8), ����� ��� ���������� ���� ��� �l�����l �������������� �� CVA p�������. T��r� �r� ��� ���� r������ ��r �������� ��� CVA r�� ����l �� ���� �xp�r�����. O�� �� ���� r�� ������ ����l �� ����l� r������z�� ��rl�����, ��� ��� ������ �� ���� ��� r�� b����r r�pl������ ��� ���r����r������ �� ����� ������ �� ���p�r���� ���� ������ p���, ���� ��� ����r �xp�r������l �����l�. I� ���� �xp�r�����, � r�� ����l �� �������� l��� ��� p�l��� bl��k��� ���b���� ���� CVA ��� ����bl�����, ��� ��� ������� �� ��r��� �p����l��l ��ll� ��� ���������r��l ��������� b������ ����l r��� ��� ��r��l r��� ��r� �b��r���, �� �r��r �� b� �bl� �� �l������� ��� p����������� �� CVA �� �� �� pr����� scientific guidance for clinical CVA treatment.
A� k����, ��� �����r��� �� ��� l��� ������ ��r����r� �� �� ��p�r���� b���� ��r ��r��l r��p�r���r� ��������. T�� r���l�� �� ���� ����� ������ ���� ��� r��� �� ��� ����l �r��p ��� �b��r��l l��� ��r����r�, ����� ����l� ���l���� �b��r��l �r�����l ��r����r�, ������� �p����l��l ��ll�, ��������� ��l�� ��r����r�, ��p�ll�r��� ����������, ��� �x����� �� ��� �l���l�. Ep����l��l ��ll ������ �� � ���r����r����� p����l�����l ������ in asthma, which may be caused by persistent chronic inflam-������ (8, 9) . F�r���r��r�, ���l������r� ��ll� �r� ������ observed on lung histopathological sections. But the inflam-������ ��� ��� �b��r��� �� ��� ����r�l r���. A�r��� �p����l��l ��ll� ����l� ��� �� � ������� ������� ��� ��r��, ��� ������ �� �p����l��l ��ll� ������ �������� �� �x������� p�������� ���� ��� b��� ��� ����rr���� �� �x����� �� ��� ��r����. A� pr�����, ������� ���� ����� ���� ��������ll�, CVA �� � ������� ������ by airway inflammation, which involves inflammatory cells such as eosinophils, lymphocytes, and mast cells, inflamma��r� �������r�, ��� ����k����.
M��������r�� ��� pr����� ���������� r������� �x���� ��� ���r�� ��� �r� �l���l� r�l���� �� ������. I� ��� b��� r�p�r��� �� ��� l���r���r� ���� ����������� �� ���������r��l �������� �� �p����l��l ��ll� ��� ���r���� ��� ��������� �� ��r��� ���l�������� (10) . W��� ��� pr������ �� r������� �x����, ���������r�� �����r� �l����� �� ��� b��� ���� ���r�� ��r���� ��� �r���rb�x�l�� ���� ���l�. I� ���� pr�����, RCR r��l���� ��� �����r���� �� ��� ��l�b�l��� �� l����� ���������r�� �� ��� presence of ADP, which reflects the integrity of mitochondrial 
